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Beschreibung 

Verfahren zur Durchfuhrung der digitalen Subtraktionsangio- 
graphie unter Verwendung nativer Volumendatensat ze 

Die vorliegende Erfindung betrifft ein Verfahren zur Durch- 
fuhrung der digitalen Subtraktionsangiographie , bei dem ein 
Bild von Strukturen, insbesondere Gefaften, eines Korperberei- 
ches durch Subtraktion von Bilddaten eines ersten 2D-R6ntgen- 
bildes des Korperbereiches, das ohne Kontrastmittelanreiche- 
rung der Strukturen erstellt wird, von Bilddaten eines zwei- 
ten 2D-R6ntgenbildes des Korperbereiches erzeugt wird, das 
mit Kontrastmittelanreicherung der Strukturen auf genommen 
wird . 

Die Subtraktionsangiographie wird insbesondere zur Darstel- 
lung von Gefaften des menschlichen Korpers eingesetzt, um in 
den Darstellungen mogliche Gef afianomalien, wie beispielsweise 
Gef aftverengungen (Stenosen) oder Gefalierweiterungen (Aneurys- 
men) , erkennen zu konnen. Zur besseren Sichtbarkeit der Gefa- 
Jie in Rontgenbildern wird das Blut vor der Rontgenauf nahme 
mit Kontrastmittel angereichert, so dass sich das Gefaft im 
Rontgenbild deutlich vom Hintergrund abhebt . Neben Blutgef al- 
lien sind jedoch in der Regel auch andere Strukturen oder Ob- 
jekte, wie z. B. Knochen, im Rontgenbild sichtbar, die die 
Gefafie im Bild teilweise verdecken konnen. Zur Vermeidung 
dieser Problematik wird die Technik der Subtraktionsangi- 
ographie eingesetzt. Bei der Subtraktionsangiographie werden 
zwei digitale Rontgenauf nahmen des gleichen Korperbereiches 
unter der gleichen Pro j ektionsrichtung auf gezeichnet . Eine 
der beiden Auf nahmen, das sog. Maskenbild, wird ohne Kon- 
trastmittel, die andere Auf nahme, das sog. Fullungsbild, wird 
mit Kontrastmittel durchgef uhrt . Durch Subtraktion der digi- 
talen Bilddaten der beiden Aufnahmen, die aus logarithmierten 
Messwerten der Rontgendetektoren gewonnen werden, verschwin- 
det der in den Aufnahmen identische anatomische Hintergrund, 
so dass sich ein reines Gefaftbild ergibt, in dem selbst Gefa- 
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fie vor oder hinter Objekten, wie beispielsweise Knochen, im 
Bild ohne Grauwertsprunge dargestellt werden (vgl. "Imaging 
Systems for Medical Diagnostics " , ed. : Erich Krestel, Siemens 
Aktiengesellschaf t , Berlin and Munich, 1990, pp. 369 - 374). 

5 

Ein Nachteil dieser bekannten Technik besteht jedoch darin, 
dass bisher zur Durchfuhrung der Subtraktionsangiographie 
zwei Rontgenauf nahmen erstellt werden mussen, eine Fiillungs- 
und eine Maskenauf nahme . Diese Auf nahmen mussen bei jeder der 
10 .haufig in regelmafiigen zeitlichen Abstanden erf orderlichen 
Kontrolluntersuchungen von Neuem gemacht werden. 



Die Aufgabe der vorliegenden Erfindung besteht darin, das 
Verfahren der digitalen Subtraktionsangiographie derart 
15 durchzuf uhren, dass die fur die Subtraktionsangiographie er- 
forderliche Rontgendosis fur den Patienten auf lange Sicht 
verringert wird. 

Die Aufgabe wird mit dem Verfahren gemafi Patentanspruch 1 ge- 
20 lost. Vorteilhafte Ausgestaltungen des Verfahrens sind Ge- 

genstand der Unteranspriiche oder lassen sich aus der nachfol- 
genden Beschreibung sowie'den Ausf iihrungsbeispielen entneh- 
men . 

(.25 Bei dem vorliegenden Verfahren wird ausgenutzt, dass in vie- 
len Fallen von dem Patienten bereits 3D-Volumendaten aus 
einer Rontgen-Computertomographie- Auf nahme, insbesondere aus 
der C-Arm CT, vorhanden sind. Die Rontgen-Computertomographie 
ist ein spezielles Rontgen-Schichtauf nahme-Ver f ahren, bei dem 

30 Transversalschnittbilder , d. h. Abbildungen von im Wesentli- 
chen senkrecht zur Korperachse orientierten Korperschichten 
erhalten werden. Hierfur wird das Untersuchungsvolumen unter 
einer Vielzahl von Winkeln schichtweise durchleuchtet , so 
dass ein dreidimensionaler Volumendatensat z erhalten wird. 

35 Aus diesen 3D-Volumendaten werden durch geeignete Projekti- 
onsverfahren 2D-R6ntgenauf nahmen oder photorealistische 2D- 
Bilder berechnet. Neben derartigen Bildern lassen sich mit 
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Hilfe der Computertomographie aus den 3D-Volumendaten auch 
andere Bilddarstellungen, bspw. von Oberf lachenstrukturen von 
Objekten im Untersuchungsvolumen, berechnen. 

Beim vorliegenden Verfahren wird nun eine her kommliche 2D- 
Rontgenauf nahme vom entsprechenden Korperbereich des Patien- 
ten nach einer Kontrastmittelanreicherung der dar zustellenden 
Strukturen gemacht, urn Bilddaten der Korperbereiches mit Kon- 
trastmittelanreicherung, d.h. das Fullungsbild, zu erhalten. 
Die Bilddaten des gleichen Korperbereiches ohne Kontrastmit- 
telanreicherung werden allerdings nicht liber eine weitere 2D- 
Rontgenauf nahme erhalten, sondern beim vorliegenden Verfahren 
aus den bereits vorhandenen 3D-Volumendaten berechnet . Diese 
3D-Volumendaten enthalten fur jedes Volumenelement (Voxel) 
des erfassten Korperbereiches einen Dichtewert, der die 
Durchlassigkeit dieses Voxels fur Rontgenstrahlung ohne Kon- 
trastmittelzugabe darstellt. Die Berechnung der 2D-Bilddaten 
aus den 3D-Volumendaten erfolgt in bekannter Weise unter Ver- 
wendung des Rontgenabsorptionsgesetzes, mit dem die Dichte- 
verteilung berechnet wird, die bei Durchstrahlung dieses Kor- 
perbereiches unter der gegebenen Pro j ektionsrichtung als 
Rontgenbild erhalten wird. Dies entspricht der Anwendung 
eines Standardverf ahrens zum Volumenrendern, wie es bei- 
spielsweise in H. Schumann, W. Muller, "Visualisierung . 
Grundlagen und allgemeine Methoden" , Springer Verlag, Berlin, 
2000, Seiten 251 bis 306, beschrieben ist. Hierbei sind 
Transf erf unktion und Alpha-Blending geeignet zu parametrie- 
ren. Auf diese Weise wird ein Maskenbild erhalten, das in be- 
kannter Weise vom Fullungsbild subtrahiert werden kann, urn 
das Bild der dar zustellenden Strukturen zu erhalten. 

Die korrekte Pro j ektionsrichtung bei der Berechnung des Mas- 
kenbildes wird liber eine Registrierung, d.h. die Herstellung 
einer raumlichen Korrelation der Koordinatensysteme, der 2D- 
Rontgenauf nahme fur das Fullungsbild zum 3D-Volumendatensat z 
gewahrleistet , so dass die Bilddaten des Fullungs- und des 
Maskenbildes unter der gleichen Pro j ektionsrichtung erhalten 
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werden. Geeignete Verfahren zur Registrierung medizinischer 
Bilddaten sind dem Fachmann bekannt. 

Mit dem vorliegenden Verfahren ist somit bei jeder Untersu- 
chung des Patienten, bei der die Gefafie oder andere mit Kon- 
trastmittel anreicherbare Strukturen mittels Subtraktionsan- 
giographie dargestellt werden, nur noch eine 2D-R6ntgenauf - 
nahme mit Kontrastmittelgabe zur Erstellung eines Fullungs- 
bildes erf orderlich . Das Maskenbild wird aus bereits vorhan- 
denen 3D-Volumendaten berechnet . Liegen bei der erstmaligen 
Durchfiihrung der digitalen Subtraktionsangiographie noch kei 
ne 3D-Volumendaten vor, so konnen diese zu diesem Zeitpunkt 
erstellt werden. Da in der Regel ein Patient in regelmafiigen 
Abstanden untersucht werden muss, kann dann bei jeder weite- 
ren Subtraktionsangiographie auf diese 3D-Volumendaten, die 
den anatomischen Hintergrund enthalten, zuriickgegrif f en wer- 
den. Auch in diesem Fall fuhrt das vorliegende Verfahren zu 
einer Dosisreduzierung fur den Patienten auf langere Sicht, 
d.h. nach mehreren derartigen Untersuchungen . 

Da. die Pro j ektionsrichtungen bei der Berechnung eines Masken 
bildes frei vorgegeben werden konnen, mussen auch die weite- 
ren 2D-R6ntgenauf nahmen zur Erstellung von Fullungsbildern 
nicht unter der jeweils gleichen Pro j ektionsrichtung erfol- 
gen. Durch die Registrierung jeder 2D-R6ntgenauf nahme wird 
gewahrleistet , dass fur jedes Fullungsbild unter einer belie 
bigen Pro j ektionsrichtung aus den 3D-Volumendaten jeweils da 
korrekte Maskenbild berechnet werden kann. 

Das vorliegende Verfahren wird nachfolgend anhand eines Aus- 
f uhrungsbeispiels in Verbindung mit der Zeichnung nochmals 
beispielhaf t erlautert . 

Die Figur zeigt ein beispielhaf tes Ablaufschema bei der 
Durchfiihrung des vorliegenden Verfahrens zur Darstellung von 
Blutgef alien des Patienten. Von dem Patienten oder zumindest 
einem Korperbereich des Patienten wird zunachst ein 3D-Volu- 
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mendatensat z generiert . Die Akquisition dieses Datensatzes 
kann entweder mit einer Rontgen-Computertomographie-Anlage 
oder mit einer Angiographieanlage erfolgen. Wichtig hierbei 
ist, dass die Gefafie bei dieser 3D-Aufnahme nicht mit Kon- 
5 trastmittel angereichert werden, so dass aus den Volumendaten 
der anatomische Hintergrund fur eine beliebige Projektions- 
richtung rekonstruiert werden kann. Die 3D-Volumendaten wer- 
den in bekannter Weise abgespeichert und fur eine spatere 
Weiterverarbeitung bereitgestellt . 

10 

Bei der Durchfuhrung der Subtraktionsangiographie gemaft dem 
vorliegenden Verfahren macht der Arzt in der gewunschten 
Blick- bzw. Proj ekt ionsrichtung eine 2D-R6ntgenauf nahme des 
interessierenden Korperbereiches , bei der die Gefafte mit Kon- 
15 trastmittel angereichert sind, um ein Fullungsbild zu erhal- 
ten . 



Der 3D-Volumendatensatz und die 2D-R6ntgenauf nahme werden mit 
einem Verfahren der digitalen Bildverarbeitung registriert, 
20 so dass eine exakte Zuordnung der Pro j ektionsrichtung der 2D- 
Rontgenauf nahme zu dem 3D-Volumendatensat z moglich ist. 
Stammt der 3D-Volumendatensatz aus den Aufnahmen einer C-Bo- 
gen-Anlage, so wird die Durchfuhrung der Registrierung er- 
leichtert, da die Angulierung des C-Bogens zur initialen 
^25 Schatzung der Pro j ektionsrichtung herangezogen werden kann. 

Anschlieftend wird eine mit der 2D-R6ntgenauf nahme iiberein- 
stimmende Projektion aus dem 3D-Volumendatensat z als Masken- 
bild berechnet, das mangels Kontrastmittelanreicherung nur 
30 den anatomischen Hintergrund darstellt. Die Subtraktion der 
Bilddaten von berechnetem Maskenbild und auf genommenem Ful- 
lungsbild liefert nach einer gegebenenf alls noch erforderli- 
chen Logarithmierung der Daten das gewunschte Angiographie- 
bild. 

35 

Der erste Schritt der Aufzeichnung eines 3D-Volumendaten- 
satzes muss fur den Patienten nur einmal durchgefiihrt werden. 
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Die weiteren Schritte konnen, beispielsweise wahrend einer 
Intervention, beliebig oft aus frei wahlbaren Projektions- 
richtungen generiert werden. Statt einer Masken- und einer 
Fullungsauf nahme muss beim vorliegenden Verfahren somit je- 
weils nur eine 2D-R6ntgenauf nahme zur Erstellung eines Ful- 
lungsbildes durchgefuhrt werden. Daraus resultieren eine Re 
duktion der Rontgendosis fur den Patienten und eine Optimie 
rung des Workflows fur das medizinische Personal. 
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Patentanspruche 

1. Verfahren zur Durchfuhrung der digitalen Subtraktionsangi- 
ographie, bei dem ein Bild von Strukturen, insbesondere Gefa- 
ften, eines Korperbereiches durch Subtraktion von Bilddaten 
eines ersten 2D-R6ntgenbildes des Korperbereiches, das ohne 
Kontrastmittelanreicherung der Strukturen erstellt wird, von 
Bilddaten eines zweiten 2D-R6ntgenbildes des Korperbereiches 
erzeugt wird, das mit Kontrastmittelanreicherung der Struktu- 
ren auf genommen wird, dadurch gekenn- 
zeichnet , dass die Bilddaten des ersten 2D-R6nt- 
genbildes aus einem 3D-Volumendatensatz einer Computertomo- 
graphie-Auf nahme des Korperbereiches berechnet werden. 

2. Verfahren nach Anspruch 1, dadurch g e - 
kennzeichnet , dass die Computertomographie- 
Aufnahme mit einem C-Arm CT-Gerat erstellt wird. 

3. Verfahren nach Anspruch 1 oder 2, dadurch 
gekennzeichnet , dass eine Registrierung des 
zweiten 2D-R6ntgenbildes zu den 3D-Volumendaten mit einem 
digitalen Bildverarbeitungsverf ahren erf olgt . 
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Zusammenf as sung 

Verfahren zur Durchfuhrung der digitalen Subtraktionsangi- 
ographie unter Verwendung nativer Volumendatensat ze 

Die vorliegende Erfindung betrifft ein Verfahren zur Durch- 
fuhrung der digitalen Subtraktionsangiographie, bei dem ein 
Bild von Strukturen, insbesondere Gefaften, eines Korperberei- 
ches durch Subtraktion von Bilddaten eines ersten 2D- 
Rontgenbildes des Korperbereiches, das ohne Kontrastmittelan- 
reicherung der Strukturen erstellt wird, von Bilddaten eines 
zweiten 2D-R6ntgenbildes des Korperbereiches erzeugt wird, 
das mit Kontrastmittelanreicherung der Strukturen auf genommen 
wird. Das Verfahren zeichnet sich dadurch aus, dass die Bild- 
daten des ersten 2D-R6ntgenbildes aus einem 3D-Volumen- 
datensatz des Korperbereiches berechnet werden. Mit dem Ver- 
fahren lasst sich die bei der Subtraktionsangiographie appli- 
zierte Rontgendosis reduzieren. 



Figur 
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Aufnahme 
3D-Volumendatensatz 
mittels CT 






Aufnahme 
2D-Rontgenbild 
mit Kontrastmittel 
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Berechnung 
des Maskenbildes 
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Subtraktion der 
Bilddaten des Masken- 
bildes von den Bilddaten 
des Fullungsbildes 






Darstellung des 
Subtraktionsbildes 







